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La entrevista es una conversación con un propósito definido entre el entrevistador y
el o los entrevistados. Cualquier persona es lo suficientemente capaz para
establecer una conversación, pero no todas las personas poseen el entrenamiento y
conocimientos para realizar una entrevista.
La entrevista médica es la herramienta diagnóstica más poderosa con que cuenta el
médico y una fuente importante de la obtención de datos primarios. Se caracteriza
por su complejidad ya que en ella están presentes factores cognoscitivos, afectivos
y conativos orientados hacia el diagnóstico, la relación médico-paciente y el
tratamiento. Es un proceso comunicativo por excelencia, cuya efectividad requiere
del dominio de los preceptos metodológicos esenciales que la distinguen y del
entrenamiento por parte del profesional de las ciencias médicas, para llevar a cabo
las acciones de salud correspondientes en aras de promover la salud, prevenir y
curar enfermedades.
El médico, para llevar a cabo una entrevista con calidad, requiere de una gran
información acerca del paciente, tanto de las que obtiene por la vía de la historia
clínica, como por la vía del interrogatorio y del examen físico, en cada uno de los
cuales hará énfasis durante la entrevista, tanto en los aspectos subjetivos como
objetivos, pero en el proceso de la entrevista médica se establece una relación
médico paciente donde el factor afectivo juega un rol importante. 1
Por tanto, la entrevista puede definirse como el encuentro, con objetivos
profesionales, del facultativo con el enfermo, y constituye el marco temporal,
espacial y metodológico, donde se desarrolla la mayor parte del ejercicio asistencial
en el ámbito de la salud. 2
La entrevista tiene varias etapas: recepción, identificación, interrogatorio, examen
físico, elaboración de hipótesis diagnóstica, manejo de exámenes complementarios,
información, medidas terapéuticas y despedida. 3. De estas, el interrogatorio es la
más importante, es una de las mejores herramientas diagnósticas del facultativo. 4-
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La anamnesis constituye el recurso clínico más difícil y que más tiempo lleva
dominar, es la herramienta diagnóstica más poderosa del médico pues el
diagnóstico puede lograrse con ella sola entre un 60-90%, el resto se basa en el
examen físico y complementarios.
El dominio del interrogatorio concierne a todo médico clínico, es decir, a todo
médico que en su trabajo profesional atiende a pacientes de manera personal y
continuada, asumiendo con ellos el diagnóstico, tratamiento y seguimiento; pero
concierne de una manera muy especial al internista y al especialista de atención
primaria (los dos generalistas médicos del adulto). La buscada identidad del
internista se centra en el dominio de las habilidades al interrogatorio que, aunque
pertenecen a cualquier médico, tienen que alcanzar maestría en el internista. 12,13
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